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STELLINGEN 
1. Bij verdenking op een omschreven proces in het nierparen­
chym dient nephrotomografie te geschieden. 
2. De vascularisatie van het hypernephroom blijkt niet alleen 
gekarakteriseerd te zijn door een abnormale morfologie maar 
er bestaat tevens een gewijzigde circulatiesnelheid. 
3. Bij patiënten jonger dan 40 jaar kan postoperatieve behande­
ling met anti-stollingsmiddelen geïndiceerd zijn. Dit geldt in 
het bijzonder wanneer er zich ontstekingsprocessen in de 
onderbuik bevonden. 
4. Het verdient aanbeveling gedurende stereotactische operaties 
eerst tijdelijke uitschakeling van de te laederen hersendelen 
te bewerkstelligen. Dit is onder andere mogelijk door middel 
van verhitting met behulp van hoogfrequente stroom. 
Brocl.key J. S., Miyazaki Y., Ervin F. R., Mark V. H., 
J. of Neurosurgery, 1964, vol 21 - 49. 
5. Bij de diagnostiek en behandeling van het carcinoma mammae 
is het volgen van een vast schema belangrijker dan de keuze 
van dit schema. 
6. Alvorens over te gaan tot operatieve behandeling van een 
mitraal-vitium dient bepaling van het bloedvolumen verricht 
te worden. 
Likoff W., Berkowitz D., Seyen S., Strauss H., Reale A. 
Am. Heart J., 1955, 49-1. 
7. Het gebruik van geneesmiddelen welke acetosal bevatten is 
gecontraïndiceerd bij patiënten met een ulcuslijden. Dit geldt 
a fortiori bij patiënten die een maagoperatie hebben onder­
gaan. 
8. Oesophagoscopie is voor het aantonen van varices in de oeso­
phagus een gevaarlijk, onbetrouwbaar en daarom overbodig 
onderzoek. 
9. Het is van belang dat de zorg voor de geestelijke gezondheid 
van de jeugd in belangrijke mate behartigd wordt door de 
Jeugd Psychiatrische Diensten. 
Kraft T. B. Voordrachtenreeks Ned. Ver. Psychiaters in 
Dienstverband, 1964, No. 18. Uitg. Boom-Meppel. 
10. Op theoretische gronden is de voorbestraling bij de behande­
ling van het carcinoma mammae te verkiezen boven nabestra­
ling. Ook bij de behandeling van andere maligne gezwellen 
dient de voorbestraling een belangrijke plaats in te nemen. 
11. In verband met het veelvuldig voorkomen van kleurenblind­
heid is rood als onveilig-signaal ongeschikt. Onderbroken 
lichtsignalen van andere kleur verdienen de voorkeur. 
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